BiiMiTh
urgermilieu
Tharingen

Mitgliedsantrag

Hiermit beantrage ich

Name, Vorname

Geburtsdatum

StralSe und Hausnummer
Postleitzahl und Ort
Telefon

Mobil

E-Mail-Adresse

die Aufnahme als Mitglied in die Partei ,,Bilirgermilieu Thiiringen®,
bitte zutreffendes ankreuzen:

I:l Einzelmitgliedschaft, 20 Euro/Jahr
I:l Familienmitgliedschaft, 25 Euro/Jahr
I:l Fordermitgliedschaft, 10 Euro/Jahr

Ort und Datum Unterschrift




